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Bakgrund och syfte
Att beskriva hur hogflodesgrimma ska anvandas pa Barnkirurgisk avdelning
Det finns manga vinster med att undvika eller séka forkorta
respiratorbehandling nar sa ar mojligt. Anvandning av hogflodesgrimma ar
ett satt som oftare ar enklare &n CPAP/NIV och bekvamare for patienten.
Genom att befukta luften kan betydligt hogre floden tillféras patienten (med
bibehallen komfort) an med sedvanlig grimma. Detta 6kade flode innebar
att barnet andas emot ett latt motstand vilket exempelvis hjélper till att halla
lungblasorna 6ppna

Indikationer:
e respiratorisk svikt och behov av andningsstdd utdver extra syrgas
(ex RS-infektion)
e behov av andningsstdd efter extubation (efter ordination av
ansvarig lakare, inte rutinmaéssigt)
e nedsatt lungfunktion vid langvarigt behov av andningsstod (latt
motstand+befuktning)

Arbetsbeskrivning

Verkningssatt:
De effekter som efterstravas ar:
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e att ge latt motstand vid utandning liknande CPAP (motsvarande
PEEP)

e att underlatta utandning av koldioxid (pCO2)

e att ge god befuktning

e att vadra ut den luft som stannar i svalget efter utandning

e att ge 6nskad syrgaskoncentration till patienten

Val av grimma:
- bra komfort, mojlighet till inhalation —

Fordelar med denna ar:

god patientkomfort

séker inhalationsmdjlighet via ventilator

kopplas till var ordinarie ventilator

flertalet vardavdelningar anvander samma system

Utprovning grimma:
Storlek pa grimma valjs utifran:

e barnets vikt

e storlek pa nasborrar. Det kan vara sa att man maste valja en
mindre grimma med lagre flode for att inte tdcka mer &n 50% av
nasborren.

e avstand mellan nasborrarna.

Grimman far inte tacka mer an 50% av respektive nasborre. Hellre mindre
an storre grimma.

Namn Farg Vikt Flode !\/IOJllghet till
inhalation:
XS bla 1-2,5 0,5-8 I/min
S rod 1-4 kg 0,5-9 I/min |Ja
M gul 1-10 kg 0,5-10 I/min | Ja
L lila 3-20 kg 0,5-23 I/min | Ja
XL gron 7- 30 kg 0,5-25 I/min | Ja
Vuxen small | orange Ej viktstyrda | 10-50 I/min | Ja
anvands nar
Vuxen hégre flode an| 10-60 /min | 92
medium
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Namn Farg Vikt Flode !\/|0j|lg!‘let till
inhalation:
25 I/min
behover ges

Fixering medfoljer, vi har extra om byte krévs. Finns i olika storlekar.

For basta resultat, varm materialet i handen innan det satts pa
patienten.

Vi har aven majlighet till befuktning pa tracheostomi for stora barn
som har ett fléde storre &n 10 I/min.

Utrustning for uppkoppling av hogflodesgrimma:

Slangsatt: finns i MIVforradet och i lilla apparatforradet (bild 1)
Sterilt vatten: 1 L pase. Byts nar den tar slut. OBS om pat har hogt
flode tank pa att det gar at stor mangd sterilt vatten och pasen
behover bytas ofta. Finns i lakemedelsrummet

Grimma: Se rubrik: Val av grimma. Finns i Miv forrad och lilla
apparatforradet (Bild2)

Om barnet har V-sond: Finns Wigglewings i lilla apparatforradet
med denna kan man féasta v-sonden i fixeringen for grimman
(Bild3)

Uppkoppling av Arivo2 hogflodesgrimma:

Forbered och gor fardig befuktaren. Koppla ihop slangsétt och
sterilt vatten.

Satt pa Arvio2 sa att den hinner varma upp sig.

Satt pa fixeringen for grimma och grimman pa barnet.

Koppla grimman till slangsattet

Borja med ett lagre flode &n det ordinerade for att successivt tka
for att véanja barnet.

Byte av grimma och slangsatt
Var 14:e dag byts slangsatt. Grimman byts en gang i veckan eller oftare vid
behov (om den blir férorenad).
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Val av flode:

Vikt Flode

flodet pa 5-8 1)

2-6 kg | Barnets vikt +1 | upp till 2 I/kg. (ex om barnet véger 4 kg, stall

flodet pa 9-15 1)

7-9 kg | Barnets vikt +1upp till 2 I/kg. (ex om barnet véager 8 kg stall

10-14 kg Borja pa 10 | 6ka upp efter behov till 15 1.

15-19 kg Borja pa 15 | 6ka upp efter behov till 20 |

20-49 kg Borja pa 20 | och oka efter behov till max 25 |

50 kg - | Borja pa 25 | och 6ka efter behov till max 40 |

Om patienten upplever flodet obehagligt kan man borja pa lagre flode och
successivt oka flodet. Tank pa att det tar en stund for befuktaren att varma
upp vattnet sa att om majligt satt pa den en stund innan patienten kopplas
till for att undvika att patienten andas in kall luft.

Syrgaskoncentration:

Tillford syrgas stalls in efter lakarordination. Starta pa 100 % eller
ordination och séank efter utvardering med saturationsmatare och blodgaser.

Dokumentation - specifik kring hogflodesgrimma

Dokumentera 02% och flode pa avsedd rad pa dagkurvan samt rakna
andningsfrekvens manuellt och dokumentera i Melior

Inhalation:

Inhalationer kan ges under hogflodesbehandling genom att en inhalationsdel
kopplas pa kammaren som sedan fylls med lakemedel samt sterilt vatten
eller NaCl upp till en volym pa minst 2ml. En dosa kopplas sedan pa
inhalationsdelen, dar kan man vélja om man vill inhalera i 15 minuter eller
30 minuter. For inhalationer mindre &n 3ml valj 15min och for inhalationer
storre an 3ml valj 30min. Efter inhalationen skéljs inhalationsdelen genom
att den fylls med 2ml NaCl som sedan inhaleras pa 15min.

Det &r viktigt att sdnka flodet till 151/min, om ett hogre flode anvénds, vid
inhalation. Detta for att lakemedlet inte skall ges for fort. Infor en inhalation
ar det darfor bra att forst sanka flodet till 151/min for att se hur vél patienten
klarar detta. Efter inhalationen sa hojs flodet igen. Vid inhalation med NaCl
0,9% behover inte flodet sénkas.
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Kontroller

N&r HFG anvands tas puls, pox och andningsfrekvens x 8, som rutin.
Kontrollerar att grimman sitter bra 1ggr/pass

Ovriga kontroller sker pa lakarordination.

Utvardering av hogflodesgrimmans effekt

Sedvanlig 6vervakning av andningen med saturationsmatare, blodgaser och
beddmning av andningsarbetet.

”Hall i minnet att sjélva flodet i grimman i forsta hand paverkar koldioxid
(pCO2) medan instdllning av Fi02 paverkar syresittning (SaO2, pO2)”

Upptrappning av behandling:

Max flode sma barn 2 I/kg/min. Max flode stora barn 40 I/min.

Om patienten behdver 6kat andningsstod 6vervags NIV eller intubation i
samrad med ansvarig lakare.

Nedtrappning av behandling:

Nedtrappning av hogflodesbehandling kan paborjan nar barnets
andningsfunktion stabiliserats och lakare bedémer att barnet kan klara sig
med minskat andningsunderstéd. Om barnet har maximalt floéde kan man
borja med att halvera flodet och utvérdera sa att syresattning och
andningsarbete inte forsamras.

Bedomer man istallet att familjen har mest nytta av att kunna vara fran
kopplad en period, sa kan frankoppling i 1-2 timmar féormiddag och
eftermiddag prévas, med kontroll av andningsfunktionen. Fungerar detta
val, kan man pafoljande dag avveckla hogflodet och/eller forlanga perioden
utan hogflodesbehandling ytterligare.

Observandum och tips vid anvandning av
hogflodesgrimma:

e placering av slang undvik att slangen hanger nedanfor séngen i en
boj blir da latt ett vattenlas av dverskottsfukten i som kan ge
patienten en kallsup. Lat dverskottet av slang i stéllet ligga i
patientens huvudhdojd i séng eller kuvos.

e tOmning av Overskottsvatten i ventilatorslangarna till fuktburken
da och da. (kan annars bli kallsupar for barnet)

e kontroll av grimmans placering sa att huden inte klams
(framforallt vid sidolage)
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e byte av pase med sterilt vatten (tatare byten an vid vanlig
ventilatorbehandling)

e pasen med sterilt vatten kan luftfyllas vid luftlackage eller da
nagon slang ar knickad, om slang ar knickad atgarda detta.

e val av ventrikelsond. Vilj sa liten storlek som mojligt (plats for
grimma i nasborren) barnet kan &ta som vanligt ex. amning eller
nappflaska i den man barnet orkar.

Moaijliga felkallor:

e Inget flode framme hos patienten. Kontrollera sa att slangar och
tempprober &r tillkopplade korrekt. Blir det lackage i cirkeln far
patienten varken O2 eller flode.

e Mkt vatten som skvétter i nasan hos patienten, kontrollera sa att
slangen ej ligger i en b6j nedanfor sanggaveln och dér bildas
vattenlas.

e Att Gvertrycksventilen I6ser ut frekvent kan bero pa att man har
ett hogre flode &n vad grimman klarar av. Har barnet plats for
storre grimma i nasan byt till storre. Far det inte plats en storre
grimma maste man i sa fall véalja det maxfléde som grimman
klarar av dvs ga ner i flode.

e Att dvertrycksventilen I6ser ut i ventilatorn I6ser ut frekvent kan
bero pa att grimman tacker mer an 50% av nasborrarna alternativt
att grimman ar felplacerad sa att den blaser mot nasskiljevaggen i
stallet for in i nasan. Loser évertrycksventilen ut kan det bero pa
knickade slangar ex att de &r klamda i grind eller har vikt sig.

Transport

Airvo 3

Airvo 3 ska enbart anvéandas vid transport. For patienter som inte ar i behov
av transport anvands Airvo. Ett fulladdat nytt batteri mojliggor terapi i
ungefar 40 minuter. Airvo 3 gar ner i luftfuktighet vid transport.

Apparaten finns i lilla apparatforradet som finns i administrativa korridoren.
| detta utrymme far inga gasflaskor forvaras — saledes forvaras Airvo 3 utan
syrgasflaska.

Ar barnet i behov av nytt slangset sé tar du det (Art nr 900PT562) och en ny
pase sterilt vatten och kopplar upp enligt anvisning pa stativet (samma
uppkoppling som Airvo 2). Alternativt flyttar du 6ver barnets befintliga
slangset fran Airvo 2 till Airvo 3 under sjalva transporten.
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Temperatur och Flode

Temperatur (orange ruta) och flode (bla ruta) stalls in genom att klicka pa
berdrd ruta och med hjélp av stapeln eller +/- tecknen knappa dig fram till
ordinerat varde. Du behdver bekrafta din andring genom att klicka pa
“Bekrafta”

Optiflow - High Flow STOP o

37 30 40

L/min % FiO,

RR 20 ppm HPO

Target FiO, changed from 21 to 40 % FiO, ﬁj 100%

vy =

High Pressure Oxygen

Till skillnad fran Airvo 2 sa anvander sig Airvo 3 av “High pressure
oxygen” porten for inflode av syrgas. Detta innebér att du behdver koppla
0O2-slangen till syrgasbomben enligt bilden nedan (O2-slangen &r
fastmonterad pa Airvo3).

Syrgasflaskorna forvaras separat fran apparaten och aterfinns i akutrummet
pa avdelningen dar gasflaskor far forvaras. OBS! Airvo 3 far ej forvaras i
apparatforradet med gasflaska — denna maste tas bort vid forvaring.

Onskad syrgaskoncentration (%) stélls dérefter in genom att trycka pa
syrgasrutan pa skarmen och med hjalp av stapeln eller +/- klicka dig fram
till ordinerad koncentration, bekréfta till sist ditt val.
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Optiflow - High Flow STOP o

37 30 40

L/min % FiO,

RR 20 bpm HPO

Target FiO, changed from 21 to 40 % FiO, t? m 100%

6 =

Cancel Titrate FiO; Confirm

45. -

Therapy on

Om barnet behéver mindre &n 11 O2 far man precis som pa Airvo 2 koppla
02 slang till nipplen brevid skarmen till en lagflodesmétare pa syrgastuben

R
— B\
Rengoring och forvaring

Efter avslutad anvandning ska apparaten inklusive stativet tvattas av med
milt rengdringsmedel och vatten samt spritas av med 70% ytdesinfektion.

Markerad 6ppning (se bild 1) ska rengdras med milt rengéringsmedel och
vatten. En munsvabb kan anvandas for att lattare komma at. Avsluta med en
torr munsvabb.

Smutsig apparat far aldrig stéllas in i apparatférradet apparaten regores
i skoljen och stalls sedan tillbaka i lilla apparatforrradet viktigt att sladden
sitter i vaggen, sa att batteriet inte laddas ur.

Efter rengoring sa kopplas desinfektorslangen pa (se bild 2). Sétt i
stromkabeln i vaggen och starta sedan apparaten. Ny pabdrjas ett
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rengdringsprogram som tar 60 minuter. Lat desinfektorslangen sitta pa sa att
nésta anvandare vet att apparaten &r rengjort och redo for ny patient.

" Wiy,
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7
= %

Bild 2

\\\S\g\\\\\\\m“ )

Bild 1

Ansvar

Galler for all personal pa SU / Omrade 1 / Barnkirurgisk avdelning. Ansvar
for spridning och implementering har VEC. Verksamhetschefen ansvarar
for att rutinen finns och foljer gallande forfattningar/lagar.

Uppfoljning, utvardering och revision

For uppfoljning av denna rutin ansvarar instruktorerna pa BIVA. For
revision ansvarar innehallsansvarig. Instruktorer och innehallsansvarig
ansvarar tillsammans for utvardering. Medvetet avsteg fran rutinen
dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga orsaker till
avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPRO.

Dokumentation

Styrande dokument arkiveras i Barium. Redovisande dokument ska hanteras
enligt sjukhusets gallande rutiner for arkivering av allménna handlingar.

Kunskapsoversikt http://www.fphcare.com/respiratory/adult-and-pediatric-
care/optiflow/

Granskare/arbetsgrupp

Maria Hermansson, barnsjukskoterska, Kirurgiavdelning barn, Omrade
1/SU, innehallsansvarig

Linus Jonsson, 6verldkare Kirurgi barn, Omrade 1/SU, innehallsgranskare

Lotta Olsson, barnsjukskoterska, Kirurgiavdelning barn, Omrade 1/SU
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Bilder

Bild 1 Bild 2

(3 arvo2

Slangsatt Grimmor

Bild 3 Bild 4

Wigglewing Ihopsatt Airvo 2
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